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ABSTRAK
Narcissistic Personality Disorder  yang merupakan gangguan kepribadian
dan  perilaku  abnormal  yang  menyebabkan  penderitanya  menganggap  dirinya
sangat penting dan kebutuhan akan kekaguman atau perlakuan khusus, pencarian
perhatian,  harga diri  rendah,  dan hubungan interpersonal  yang tidak stabil  dan
berdampak ada kesehatan mental diantaranya, penyalahgunaan narkoba, depresi,
punya  pikiran  untuk  bunuh  diri.  Untuk  menyelesaikan  masalah  gangguan
keperibadian narsistik yang bersifat diagnosa awal, peneliti menggunakan metode
fuzzy decission tree  dengan ID3 untuk mengidentifikasi  gangguan keperibadian
narsistik yang terdiri dari 9 gejala dan 15 pernyataan diagnosa. Algoritma  fuzzy
decission  tree  dengan  ID3 memliki  tahapan  yang  terdiri  dari  inisialisasi  nilai
fuzzy, perhitungan nilai fuzzy entropy, nilai information gain, perhitungan proporsi
kelas, dan pembentukan pohon keputusan dengan nilai FCT sebesar 70% dan nilai
LDT 3%, dari pohon keputusan yang berhasil dibentuk, terciptalah rule diagnosa
sebanyak  94  rule  yang  digunakan  untuk  proses  diagnosa  awal  gangguan
Narcissistic Personality Disorder.
Kata Kunci : ID3, Narcissistic Personality Disorder, Fuzzy Decision Tree.
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DAFTAR SIMBOL
Daftar simbol pada use case diagram
No Gambar Nama Keterangan
1 Actor Pengguna yang 
berinteraksi dengan use 
case diagram
2 Use case Urutan aksi yang 
ditampilkan sistem
3 System Menspesifikasikan sistem
secara terbatas
4 Association Penghubung antar objek
5 Include Menunjukkan  bahwa  satu
use case seluruhnya
merupakan  fungsionalitas
dari use case lainnya
Daftar simbol pada class diagram
No Gambar Nama Keterangan
1 Class Himpunan dari objek, 
atribut, dan operasi.
2 Association Penghubung  antara  kelas
satu dengan kelas lainnya.
Daftar simbol pada sequence diagram
No Gambar Nama Keterangan





2 General Merepresentasikan 
entitas tunggal dalam 
sequence diagram
3 Activation suatu titik dimana 
sebuah objek mulai 
berpartisipasi di  dalam 
sebuah  sequence yang 
menunjukkan kapan  
sebuah objek  mengirim 
atau  menerima objek.
4 Message Entry berfungsi untuk 
menggambarkan 
pesan/hubungan antar 
objek yang menunjukkan 
urutan kejadian yang 
terjadi.
Daftar simbol activity diagram
No Gambar Nama Keterangan
1 Vertical swimlane Memisahkan
organisasi bisnis yang 
bertanggung jawab 
terhadap aktivitas yang 
terjadi
2 Initial node Bagaimana objek dibentuk
atau diawali
3 Activity final node Bagaimana objek dibentuk
atau diakhiri
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4 Control flow Menggambarkan
urutan-urutan eksekusi
5 Activity Menunjukkan aktivitas 





1.1 Latar Belakang 
Teknologi dalam ilmu komputer saat ini mengalami perkembangan yang
begitu  pesat  terutama  dalam  bidang  ilmu  kecerdasan  buatan  atau  artificial
intelligence,  Kecerdasan  Buatan  (Artificial  Intelligence)  adalah  cabang  ilmu
komputer yang mampu membuat  mesin (komputer) dapat melakukan pekerjaan
yang  dilakukan  oleh  manusia  (Ginting  &  Ramadhan,  2018).  Perkembangan
teknologi kecerdasan buatan mulai masuk kedalam dunia medis dikutip dari situs
cnnindonesia.com sebagian  besar  rumah  sakit  di  china  mengingkatkan
penggunaan teknologi dalam dunia kesehatan untuk menjembatani kesenjangan
antara daerah kota dan daerah terpencil yang sering mengalami kekurangan tenaga
medis.  Perkembangan  kecerdasan  buatan  (Artificial  Intelligence)  sangat
menguntungkan  banyak bidang terutama dalam bidang ilmu  psikologi,  dikutip
dari sains.kompas.com Nikolaos Koutsouleris seorang profesor aplikasi neurologi
dan psikiatris di Universitas Ludwig-Maximillian di Munich menciptakan sebuah
algoritama  yang  diberi  nama  algoritma  diagnostik  yang  bertujuan  untuk
mendeteksi gangguan psikosis dengan akurasi mencapai 83%.
Kesehatan adalah nikmat terbesar yang dianugerahkan oleh Allah kepada
setiap  makhluk  ciptaannya,  namun  setiap  individu  juga  memiliki  gangguan
kesehatan baik fisik maupun gangguan mental baik yang disadari maupun tidak,
terkhusus  pada  gangguan kepribadian  yang sangat  jarang  sekali  disadari  yaitu
Narcissistic  Personality  Disorder,  Narcissistic  Personality  Disorder  adalah
gangguan  kepribadian  dan perilaku  abnormal  yang  menyebabkan  penderitanya
menganggap dirinya sangat penting dan memiliki kekuatan atau kepentingan yang
tidak terbatas, dan kebutuhan akan kekaguman atau perlakuan khusus, pencarian
perhatian, harga diri rendah, dan hubungan interpersonal yang tidak stabil (Kacel
EL, Ennis N, 2018).  Menurut The Us National Institute of Health,sekitar 6% dari
 populasi dari warga amerika serikat menderita Narcissistic Personality Disorder
dengan jumlah terbanyak adalah kaum pria.
Hasil  penelitian  dari  Department  of  Clinical  and  Health  Psychology,
University  of  Florida  menemukan  bahwa  penderita  gangguan  Narcissistic
Personality  Disorder  berpeluang  besar  melakukan  bunuh  diri,  kecenderungan
narsistik akan memicu penderitanya untuk melakukan hal-hal yang ekstrim yang
dapat  merugikan  diri  sendiri  dan  orang  lain,  dikutip  dari  situs  berita
tekno.kompas.com tercatat sekitar 259 orang meninggal karena selfi dan dari data
priceonomic pada tahun 2015 di indonesia sudah terjadi 2 kasus kematian akibat
selfi.  Penderita narsistik yang tinggi memiliki sikap percaya diri yang berlebihan
serta  merasa  selalu  lebih  unggul  dari  orang  lain,  terus  menerus  mengejar
pengakuan dari orang lain, dan cenderung tidak tahan terhadap keritikan (Panek et
al., 2013).
Dampak  dari  Narcissistic  Personality  Disorder  dikutip  dari  situs
health.detik.com  bisa  menyebabkan  komplikasi  pada  kesehatan  mental
diantaranya,  penyalahgunaan  narkoba,  penyalahgunaan  alkohol,  depresi,  punya
pikiran atau perilaku bunuh diri, mengalami kesulitan dalam hubungan keluarga
atau asmara, dan bermasalah ditempat kerja atau sekolah. Gangguan narsistik ini
rentan  menyerang  remaja  atau  dewasa  muda,  dikutip  dari  situs
journal.sociolla.com  dari  hasil  penelitian  pada  tahun  2017  yang  dilakukan  di
selandia  baru  menunjukkan  bahwa  gangguan  narsistik  muncul  akibat  dari
kekerasan, prilaku orang tua yang memuji anak terlalu berlebihan, dimanjakan,
dan  perkembangan  zaman.  Penanganan  yang  serius  harus  dilakukan  dengan
segera  karena  dampaknya  sangat  berbahaya  bagi  kesehatan  mental,  dan
membutuhkan konsultasi kepada pakar atau ahli yang berkaiatan dengan masalah
tersebut, tetapi terkadang pakar atau ahli memiliki keterbatasan dalam waktu dan
tenaga, sehingga menyebabkan sulitnya untuk bertemu dan berkonsultasi,  maka
dibutuhkan  suatu  alat  yang  mampu  mendiagnosa  dan  menggantikan  keahlian
seorang pakar untuk mendiagnosa penyakit Narcissistic Personality Disorder ini.
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Berdasarkan rujukan dari  penelitian  sebelumnya yang pernah dilakukan
oleh  (engkus,  hikmat,  2017) menunjukkan  bahwa  perilaku  narsisme  biasanya
terobsesi  untuk  dapat  memuaskan  hasrat  dalam  kekayaan,  kekuatan,  dan
kecantikan  atau  ketampanan,  dan  penderita  gangguan  narsistik  ini  cenderung
dialami  oleh  remaja,  hasil  penelitian  dari  (novi  nitya  santi,  2017) Dampak
Kecenderungan  Narsiscisme  Terhadap  Self  Esteem  Pada  Pengguna  Facebook
Mahasiswa Pgsd Unp menunjukkan bahwa jumlah teman dalam portal facebook
sangat berhubungan dengan tingkat kepercayaan diri, semakin banyak teman yang
dimiliki, maka semakin tinggi pula tingkat narsis pada kehidupan nyata, penelitian
yang  dilakukan  oleh  (Laela  Suhartanti,  2016) membuktikan  bahwa  terdapat
pengaruh  yang  signifikan  antara  kontrol  diri  terhadap  narcissistic  personality
disorder. 
 Oleh  karena  itu  perlu  dibuat  sistem  yang  menerapkan  kemampuan
kecerdasan buatan yang didalamnya terdapat bidang setudi yang disebut dengan
sistem  pakar  (Expert  System).  Sistem  akan  dibangun  dengan  menggunakan
metode Fuzzy Decision Tree yang merupakan salah satu teknik yang paling sering
digunakan  untuk  pengenalan  sebuah  pola, dan  ID3  yang  digunakan  untuk
mempelajari  Decision  Tree  (Andriansyah  et  al.,  2018) Terdapat  beberapa
penelitian yang pernah dilakukan dengan Fuzzy dalam bidang kesehatan terkhusus
bidang psikologi seperti (Pradika et al., 2012) Sistem Pakar Untuk Mendiagnosis
Gangguan Jiwa Skizofrenia Menggunakan Metode Fuzzy Expert System (Studi
Kasus Rs. Jiwa Menur Surabaya), dari hasil penelitian didapatkan bahwa metode
Fuzzy dapat  melakukan  indentifikasi  dengan  ketepatan  hasil  mencapai  87,5%.
Penelitian  berikutnya  yaitu  (Kurniati  et  al.,  2019) Penerapan  Metode  Fuzzy
Tsukamoto pada Sistem Pakar untuk Mendiagnosa Autisme Pada Anak, dari hasil
penelitian didapatkan hasil akurasi dengan perhitungan IARS sebesar 100%.
Terdapat juga penelitian yang menggabungkan antara kedua metode logika
Fuzzy Decision Tree dan ID3 yang dilakukan oleh (Khamidah et al., 2018) yaitu
Implementasi Fuzzy Decision Tree Untuk Prediksi Gagal Ginjal Kronis, dari hasil
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penelitian  pengaruh  nilai  threshold menjadi  acuan  dari  jumlah  aturan  yang
terbentuk dan besarnya akurasi yang didapatkan mencapai 98,28%. Maka pada
penelitian  kali  ini  diharapkan  sistem  pakar  diagnosa  gangguan  kepribadian
narcisstic personality disorder  dengan  metode  fuzzy decision tree  dan ID3 yang
dibangun dapat mempermudah kinerja seorang pakar  dalam proses identifikasi
gangguan kepribadian personality narcissstic disorder dan juga masyarakat awam
lebih terbantu dalam pengambilan keputusan jika tanda-tanda atau gejala-gejala
tersebut terjadi terhadap diri sendiri, keluarga, maupun orang-orang disekitar. 
1.2 Rumusan Masalah
Beradasarkan  latar  belakang  yang  telah  dijabarkan  diatas,  dapat
dirumuskan permasalahan sebagai berikut:
1. Bagaimana  Membangun  Sistem  Pakar  Diagnosa  awal  Gangguan
Kepribadian  narcisstic  personality  disorder dengan  Metode  Fuzzy
Decision Tree Dan Iterative Dichotomiser 3 (ID3).
2. Bagaimana  hasil  penerapan  metode  Fuzzy  Decision  Tree  Dan  Iterative
Dichotomiser  3 (ID3) mampu melakukan diagnosa awal pada gangguan
keperibadian narcisstic personality disorder.
1.3 Batasan Masalah
Untuk mencegah  luasnya meteri  pada  penelitian  kali  ini,  maka  penulis
membatasi dengan beberapa poin, yaitu:
1. Sistem pakar yang dibangun bersifat diagnosa awal melibat data faktor  
berisiko,  dan tanda-tanda gejala  awal  dari  pasien tanpa melalui  proses  
pemeriksaan medis sebelumnya.
2. Parameter utama penelitian yaitu 9 gejala yang terdapat dalam buku yang 
Diagnostic and Statistical Manual Of Mental Disorder (DSM5) meliputi  
sifat  percaya  diri  yang  berlebihan,  memanfaatkan  orang  lain  untuk  
kepentingan  pribadi,  angkuh,  depresi,  memiliki  sifat  kurang  empati,  
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memiliki kebutuhan untuk dikagumi secara berlebihan, merasa diri paling 
hebat, iri, merasa diri unik.
3. Sistem pakar yang dibangun berbasis web dan menggunakan metode fuzzy
Decision Tree dengan ID3.
4. Output  yang dihasilkan oleh sistem pakar  berupa tingkat  narsistik  yang
terdiri dari tinggi, sedang, rendah.
1.4 Tujuan Penelitian
Tujuan penelitian ini yaitu:
 1. Membangun Sistem Pakar  Diagnosa  Gangguan Kepribadian  narcisstic
personality  disorder dengan  Metode Fuzzy Decision Tree  Dan  Iterative
Dichotomiser 3 (ID3).
 2. Membangun  sistem  yang  mampu  memberikan  nilai  output  berupa
persentase tingkat gangguan kepribadian yang dialami serta memberikan
solusi dan saran.
1.5 Sistematika Penulisan
Sistematika  penulisan  laporan  tugas  akhir  ini  terdiri  dari  pokok-pokok
permasalahan yang diuraikan menjadi beberapa bagian:
BAB I PENDAHULUAN 
Menguraikan tentang latar belakang yang mendasari tugas akhir, rumuan 
masalah,  tujuan penelitian,  batasan masalah,  dan sistematika  penulisan  
laporan.  
BAB II STUDI PUSTAKA 
Penjelasan mengenai studi pustaka terhadap teori-teori yang mendukung 
dalam pelaksanaan, analisa dan penulisan laporan tugas akhir yang terdiri 
konsep dasar pengertian sistem pakar, pengertian Narcisstic personality  
disorder, dan pengertian dari logika fuzzy dan ID3.
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BAB III METODOLOGI PENELITIAN  
Menjelaskan  tentang  tahapan-tahapan  yang  akan  ditempuh  dalam
pelaksanaan penelitian tugas akhir untuk mencapai kesimpulan dan saran. 
BAB IV ANALISA DAN PERANCANGAN 
Bab ini menjelaskan tentang analisa sistem yang sedang berjalan, analisa
kebutuhan data,  analisa  basis  pengetahuan,  analisa  mesin inferensi,  dan
analisa fungsional sistem. 
BAB V IMPLEMENTASI DAN PENGUJIAN 
Berisikan  hasil  implementasi  analisa  dan  perancangan  yang  disajikan
dalam bentuk antarmuka sistem, dan melakukan pengujian apakah sistem
berjalan dengan baik.
BAB VI PENUTUP 
Menjelaskan tentang kesimpulan dari hasil pengujian penelitian serta saran




2.1 Sistem Pakar (Expert System)
Sistem pakar merupakan sebuah bidang studi yang terdapat  dalam ilmu
komputer  kecerdasan  buatan  (Artificial  Intelligence)  yang  mengadopsi
pengetahuan  atau  pengalaman  dari  seorang  manusia  untuk  diterjemahkan  ke
dalam sebuah  komputer  yang bertujuan  untuk  menyelesaikan  masalah  tertentu
(Muhammad silmi et al., 2013). Sistem pakar mulai dikembangkan oleh Newl dan
Simon  pada pertengahan  tahun 1960 yang bernama  General  purpose  problem
solver  (GPS) Didalam sistem pakar terdapat beberapa unsur diantaranya adalah
ahli,  keahlian,  pengadopsian keahlian,  inferensi,  aturan (Rule)  dan kemampuan
untuk menjelaskan.
Pengembangan  sistem  pakar  bertujuan  untuk  mengimplementasikan
keahlian dari seorang pakar ke dalam sebuah program komputer yang dirancang
dengan  algoritma  tertentu,  dan  maksud  dari  pengembangan  sistem  pakar  ini
tidaklah  bertujuan  untuk  menggantikan  peran  dari  seorang  pakar,  melainkan
dengan adanya sistem pakar ini seorang pakar jadi memiliki asisten yang dapat
membantu menunjang pekerjaan dari seorang pakar agar menjadi lebih cepat.
2.1.1 Komponen-komponen sistem pakar
      Sistem pakar terdiri  dari  beberapa komponen yang menjadi  acuan dalam
pengembangan sistem yang akan dibangun adapun komponen-komponen tersebut,
yaitu:
1. Basis  pengetahuan  yang  berisi  informasi,  pemahaman,  formulasi  yang
berfungsi untuk penyelesaian masalah berdasarkan fakta.
2. Mesin Inferensi adalah otak dari  sistem pakar yang mengandung fungsi
logika dalam berpikir dan pola penalaran dari sistem yang digunakan oleh
3. seorang  ahli  atau  pakar  dalam  proses  analisa  selanjutnya  mencarikan
jawaban dan solusi yang terbaik.
4. Memori kerja yang berfungsi menyimpan fakta-fakta dari hasil konsultasi
yang akan diolah oleh mesin inferensi berdasarkan pengetahuan yang telah
disimpan didalam sebuah database.
5. Fasilitas  Penjelasan  memberikan  gambaran  terkait  proses  jalannya
penalaran yang akan menghasilkan suatu keputusan.
6. Fasilitas  akusisi  pengetahuan  yang  berfungsi  untuk  menyimpan
pengetahuan baru ketika pengetahuan yang lama sudah tidak dibutuhkan
lagi. 
2.1.2 Struktur Sistem Pakar
 Menurut  (Rika Rosnelly, 2012) terdapat 2 bagian penting yang mengatur
sebuah proses perancangan yang mengadopsi teknologi sistem pakar, yaitu:
1. Lingkungan  pengembangan  (development  environment)  adalah  proses
pembangunan  komponen-komponen  dalam  sebuah  sistem  pakar  serta
memperkenalkan  pengetahuan  ke  dalam  knowledge  base (basis
pengetahuan)
2. Lingkungan konsultasi  (consultation environment) adalah proses inti dari
pembangunan sistem pakar,  proses  ini  digunakan oleh pengguna sistem
untuk berkonsultasi dengan tujuan agar mendapat pengetahuan dan solusi
layaknya seperti berkonsultasi dengan seorang pakar (Sanger et al., 2017).































Gambar 2. 1  Struktur Sistem Pakar (Rika Rosnelly, 2012)
2.2 Narcisstic Personality Disorder
Narcissistic  personality  disorder  adalah  gangguan  kepribadian  yang
menyebabkan kecintaan  terhadap diri  sendiri  secara berlebihan,  merasa dirinya
teramat  baik,  membutuhkan  sanjungan  dari  lingkungan  sekitar  dan  tidak  tidak
perduli  terhadap  perasaan  orang  lain  (Nitya  Novi  Santi,  2017).   Narcissistic
Personality  Disorder  adalah  gangguan kepribadian  dan prilaku abnormal  yang
menyebabkan  penderitanya  menganggap  dirinya  sangat  penting  dan  memiliki
kekuatan atau kepentingan yang tidak terbatas, dan kebutuhan akan kekaguman
atau  perlakuan  khusus,  pencarian  perhatian,  harga  diri  rendah,  dan  hubungan
interpersonal yang tidak stabil (Kacel EL, Ennis N, 2018).
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Didalam teori Psikoanalisa gangguan kepribadian narsistik di masa dewasa
merupakan  indikasi  adanya  fiksasi  atau  perkembangan  yang  infantil,  fiksasi
adalah  proses  berhentinya  suatu  bagian  dari  kepribadian  seseorang,  misalnya
dalam hal seksualitas yang menyebabkan bagian itu tidak lagi berkembang dan
sertai dengan bagian-bagian didalam suatu kepribadian manusia. Oleh karna itu
narsisme yang berlebihan dikategorikan dalam gangguan kepribadian (personality
disorder)  yang  berakibat  penderitanya  mengalami  kesulitan  dalam  beradaptasi
dengan orang lain. Terdapat spektrum yang luas dalam gangguan narsistik, mulai
dari gangguan yang ringan sampai gangguan yang berat, setiap orang memiliki
perilaku narsis tetapi tetapi tingkatannya berbeda-beda. Tetapi perilaku narsistik
ini bisa berkembang yang akhirnya berujung menjadi gangguan kepribadian yang
jika dibiarkan akan sangat berbahaya bagi diri sendiri dan orang disekitar.
2.2.1 Gangguan narsitik berdasarkan faktor bawaan
Terdapat  beberapa  faktor  yang  menjadi  penyebab  sesorang  menderita
gangguan keperibadian Narcisstic personality disorder salah satunya yaitu akibat
faktor bawaan, untuk lebih jelasnya perhatikan poin-poin berikut:
1. Faktor  gen  yang  diturunkan  dari  orang  tua  seperti  rasa  malu  atau
pandangan  terhadap  kebahagian  yang  bersifat  alami  yang  merupakan
bagian dari pola asuh dan konflik
2. Faktor psikososial, seperti pola hubungan keluarga yang patogenik
3. faktor  sosiokultural,  munculnya  sistem  nilai  dan  pola  perilaku  tertentu
yang yang  tidak lazim berlaku di masyarakat akibat kondisi kemiskinan
4. Faktor  lingkungan tempat  dibesarkan serta hubungan dengan orang lain
disekitar  menjadi  faktor  dalam  pembentukan  kepribadian,  hal  ini
mencakupi  jenis  pola  pengasuhan  yang  dialami  seseorang  apakah  itu
dengan penuh cinta atau kekerasan.
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2.2.2 Gejala Narcisstic personality disorder
Didalam buku Diagnostic and Statistical Manual (DSM-V) tedapat 9 ciri-
ciri gangguan narcisstic personality disorder, yaitu:
1. Merasa  diri  yang  paling  hebat  dan  lebih  unggul  dari  orang  lain  tetapi
seringkali tidak sesuai dengan potensi atau kopotensi yang dimiliki
2. Percaya bahwa dirinya spesial dan unik
3. Di  penuhi  fantasi  tentang  kesuksesan,  kecantikan,  kekuasaan  dan  cinta
sejati
4. Memiliki kebutuhan yang eksesif untuk dikagumi
5. Merasa layak diperlakukan istimewa
6. Memiliki sifat kurang empati
7. Mengeksploitasi hubungan interpersonal
8. Sering kali merasa iri terhadap orang lain atau menganggap orang lain iri
terhadap dirinya
9. Angkuh.
2.2.3 Dampak gangguan keperibadian Narcisstic personality disorder
Penderita  narsistik  cenderung  takut  terhadap  kritikan  dan  sangat  takut
terhadap  kegagalan  dan  sangat  rentan  mengalami  depresi,  gangguan  ini
menyebabkan  penderitanya  merasa  memiliki  kemiskinan  dalam  diri  karena,
terlepas dari pengagungan diri sendiri, penderita narsistik sebenarnya menganggap
diri mereka itu kerdil dan memiliki perasaan yang sangat rapuh dan sangat rentan
mengalami depresi yang akhirnya berujung kepada tindakan yang membahayakan
diri sendiri.
Berdasarkan  penelitian  yang  dilakukan  oleh  (Rahma  Elliya,  2020)
ditemukan bahwa seseorang dengan gangguan kepribadian narsistik menggunakan
aktifitas selfie  sebagai  sarana  untuk  menutupi  hal-hal  negatif  dalam  dirinya
dengan cara melakukan tindakan untuk meningkatkan citra dirinya melalui dirinya
sendiri  dengan  cara  menunjukkan  kelebihan  diri,  kemampuan,  serta
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mengharapkan  pujian,  sanjungan  dan  sesuatu  yang  berhubungan  dengan
penerimaan diri dan penghormatan orang tersebut.
2.2.4 Episode Depresi
Menurut  buku  Pedoman  Praktis  Diagnosis  Gangguan  Jiwa  (PPDGJ)
gangguan  narsistik  termasuk  dalam episode  depresi,  karena  penderita  narsistik
memiliki rasa percaya diri yang rapuh, dan bisa mengalami stress hanya karena
sebuah kritikan, berikut gejala-gejala episode depresi tersebut:
1. Kehilangan minat terhadap segala hal dan kehilangan kegembiraan
2. Harga diri dan percaya diri berkurang
3. Gagasan tentang rasa bersalah dan tidak berguna
4. Mengalami kesulitan untuk melakukan kegiatan sosial, mengalami 
masalah dalam rumah tangga, dan ditempat kerja
5. Menganggap diri tidak berguna dan tidak ada apa-apanya
6. Merasa menyesal menjadi diri sendiri
7. Bunuh diri.
2.2.5 Perbedaan Antara Narcisstic Personality Disorder Dan Percaya Diri
Gangguan keperibadian  Narcisstic personality disorder dan Percaya diri
terkesan memiliki sedikit persamaan tetapi terdapat perbedaan diantara keduanya,
berikut tabel perbedaan antar gangguan narsistik dan percaya diri normal :
Tabel 2. 1  Perbedaan Percaya diri dan Narcisstic Personality Disorder
Percaya diri normal Narcisstic personality disorder
Menghargai pujian, tetapi tidak 
menjadikannya sebuah kebutuhan. 
terluka oleh kritikan tetapi, menjadikan 
keritikan menjadi batu loncatan untuk 
menjadi lebih baik. 
Haus akan pujian, sangat memerlukan 
pujian untuk mendapatkan rasa percaya 
diri.
Hancur hanya karena sebuah kritikan, 
merasa marah, dan merasakan 
kesedihan yang mendalam hingga 
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Merasa sedih ketika mengalami 
kegagalan, tetapi tidak sampai 
menganggap diri tidak beharga, dan 
merasa nyaman menjadi diri sendiri, 
bahkan ketika mendapatkan keritikan.
Menjadikan masa lalu sebagai 
pembelajaran untuk menjadikan masa 
depan lebih baik meskipun sangat 
menyakitkan.
Tetap percaya diri dalam menghadapi 
sebuah kritikan atau ketidak setujuan 
dalam suattu hal.
Tetap bersabar dan mempertahankan 
keseimbangan emosional walaupun 
medapatkan perlakuan yang tidak 
menyenangkan.
Memilik rasa empati dan perduli 
terhadap perasaan orang lain. 
merasa diri tidak beharga, Merasa malu 
ketika mengalami kegagalan.
Merasa lebih baik dari orang lain dan 
merasa diri sendiri unik, dan meminta 
penghargaan akan kemampuannya 
tersebut.
Memerlukan dukungan yang terkesan 
berlebihan agar merasa bahagian dan 
nyaman,
Merasa terpuruk dan depresi ketika 
menghadapi sebuah kritikan atau 
ketidak setujuan dalam suatu hal.
Merasa pantas mendapatkan perlakuan 
khusus, dan sangat marah ketika 
mendapatkan perlakuan yang tidak 
menyenangkan.
Tidak memilik rasa empati 
2.3 Logika Fuzzy
Logika Fuzzy adalah suatu nilai yang masih bersifat samar-samar dan 
dapat memiliki nilai kecil dan besar secara bersamaan yang memiliki derajat 
keanggotaan dengan rentang nilai dari 0 dan 1 dan terdiri dari banyak nilai dan 
digunakan untuk menerjemahkan besaran yang menggunakan bahasa linguistik 
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(Yenni & Irsanq, 2017). logika fuzzy diciptakan pertama kali pada tahun 1965 oleh
seorang profesor bidang ilmu komputer dari universitas california di Barkley yang
bernama prof Lutfi A. Zadeh, tujuan penciptaan logika fuzzy adalah untuk 
mempresentasikan keadaan dan mawakili pemikiran manusia, karena pro Lutfi A. 
Zadeh beranggapan logika benar atau salah tidak bisa diwakili oleh pikiran 
manusia.
Didalam logika Fuzzy terdapat beberapa hal yang perlu diketahui sebagai 
berikut:
1. Variabel Fuzzy, yang meliputi usia, suhu, stok dan lainnya
2. Himpunan Fuzzy, yang merupakan suatu kelompok dalam sebuah variabel 
Fuzzy contohnya  pada  varibel  usia  terdapat  suatu  himpunan  muda,  
paraboya, dan tua
3. Semesta  pembicara,  merupakan  nilai  yang  akan  dioprasikan  dalam  
variabel  Fuzzy,  nilai  tersebut  beroprasi  dari  kiri  dan  akan  bertambah  
nilainya kearah kanan yang bisa berupa bilangan negatif atau positif
4. Domain,  adalah suatu nilai  yang beroprasi  pada himpunan  Fuzzy yang  
terdapat pada semesta pembicara, contohnya himpunan muda. 
2.3.1 Komponen logika Fuzzy
Logika Fuzzy terdiri dari beberapa komponen yaitu, Fuzzifler, Fuzzy Rule
Base, Fuzzy Inference Engine, dan Defuzzifler. Berikut gambar komponen Fuzzy;
dibawah ini:
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Gambar 2. 2 struktur komponen fuzzy (Sutikno, 2012)
Keterangan:
1. Fuzzy Rule Base 
Fuzzy  Rule  Base  adalah  kumpulan  aturan  yang  berisi  penyataan-
pernyataan dari logika Fuzzy berupa pernyataan IF-THEN.
2. Fuzzifler
 Fuzzifler  berfungsi  untuk membuat  suatu pemetaan terhadap nilai  atau
harga yang diadopsi dari dunia nyata untuk dimasukan kedalam himpunan
Fuzzy, teknik pemetaan dilakukan dengan cara menggunakan fungsi yang
disebut dengan Membership function. 
3. Inference Engine
 Inference Engine  adalah tahap menerjemahkan pernyataan yang berada  
dalam sebuah  Rule  Base,  tahap  ini  juga  merupakan  proses  perubahan  
Input Fuzzy menjadi sebuah output dengan mengikuti aturan yang sudah 
ditetapkan dalam sebuah dari Rule-Base.
4. Defuzzifler
 Tahap  Defuzzifler  merupakan  proses  pengembalian  hasil  perhitungan  
Fuzzy menjadi sebuah variabel yang sesui rentang dengan dunia nyata,  
dan mengubah output dari Fuzzy menjadi nilai yang tegas. 
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2.3.2 Himpunan Fuzzy
Himpunan Fuzzy adalah sebuah konsep yang menjadi awal lahirnya logika
Fuzzy  dan  anggota  himpunannya  memiliki  derajat  keanggotaan,  fungsi
keanggotaan untuk menyatakan keanggotaan pada suatu himpunan  (Ramadhan,
2018). Fungsi keanggotaan xA (X ) memiliki nilai 1 dan jika x adalah anggota
dari  himpunan  A,  dan memiliki  nilai  0  jika  x  bukan termasuk  dalam anggota
himpunan dari A, maka fungsi keanggotaan ini bernilai 0 dan 1.
χ A :χ→0,1 …………………………………………………………………(2.1)
Dalam logika  Fuzzy fungsi suatu keanggotaan adalah untuk menyatakan
derajat dari keanggotaan dalam suatu himpunan, dan memiliki nilai yang berada
dalam selang [0,1] yang dinyatakan sebagai μ A
μA : χ→[0,1] …………………………………………………………………….
(2.2)
Fungsi  keanggotaan  dalam  sebuah  himpunan  Fuzzy dapat  diketahui  dengan
menggunakan beberapa fungsi seperti, segitiga (triangle), trapesium, linear, linear
turun  dan  fungsi  gauss  (gaussian).  Berikut  penjelasan  dari  beberapa  fungsi
keanggotaan Fuzzy : 
1. Fungsi keanggotaan segitiga
Berikut ini representasi dari bentuk fungsi keanggotaan segitiga pada 
grafik dibawah ini :
Gambar 2. 3: Kurva segitiga (Saelan, 2009)
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Keterangan :
1. sumbu Y (0 – 1) : Fungsi Keanggotaan
2. Sumbu X : Semesta Pembicara
3. a-b : Nilai Domain
4. b-c : Nilai Domain
Berikut rumus dari persamaan fungsi keanggotaan segitiga :











Pada suatu himpunan fungsi keanggotaaan segitiga, diketahui :
a. Jika nilai input x kecil dari batas nilai bawah domain a, maka fungsi  
keanggotaan bernilai 0 
b. jika input x bernilai diantara domain a-b, maka fungsi keanggotaannya
dihitung dengan menggunakan rumus diatas
c. jika  input  x  mimiliki  nilai  diantara  domain  b-c,  maka  fungsi  
keanggotaannya  dihitung dengan rumus diatas 
d. jika  input  x  mimiliki  nilai  diantara  domain  b-c,  maka  fungsi
keanggotaannya  dihitung dengan rumus diatas
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2. Fungsi Keanggotaan Trapesium
Berikut ini representasi dari bentuk fungsi keanggotaan segitiga pada 
grafik dibawah ini :
Gambar_2. 4: Kurva Trapesium  (Saelan, 2009)      
Keterangan :
Sumbu Y (0 – 1) : Fungsi Keanggotaan
Sumbu X : Semesta Pembicaraan
a – b : Nilai Domain
b – c : Nilai Domain
b – c : Nilai Domain
c – d : Nilai Domain
Berikut rumus persamaan fungsi keanggotaan trapesium dibawah ini :












χ>d }  …………………………(2.4)
Keterangan :
Pada suatu himpunan fungsi keanggotaan trapesium, diketahui :
a. Apabila nilai input x kecil dari nilai bawah domain a, maka fungsi dari
keanggotaan bernilai 0
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b. Jika  input  x  memiliki  nilai  diantara  domain  a  –  b,  maka  fungsi
keanggotaan dihitung dengan menggunakan rumus diatas
c. Jika  input  x  memiliki  nilai  diantara  domain  b  –  c,  maka  fungsi
keanggotaan bernilai 1
d. Jika  input  x  mempunyai  nilai  diantara  domain  c  –  d,  maka  fungsi
keanggotaan dihitung dengan rumus diatas
e. Jika input memiliki nilai besar dari batas nilai domain d, makan fungsi
keanggotaannya bernilai 0
3. Fungsi Keanggotaan Linear Naik
Berikut reprentasi dari bentuk keanggotaan linear naik pada grafik 
dibawah ini :
Gambar 2. 5  Kurva linear naik (Praseptyo & Pujiyanta, 2014)
keterangan :
Pada fungsi keangotaan linear naik terdapat dua kondisi himpunan Fuzzy, 
keadaan pertama adalah kenaikan himpunan Fuzzy yang dimulai dari derajat 
0 dan bergerak naik kearah kanan menuju posisi yang lebih tinggi.










4. Fungsi Keanggotaan Linear Turun
Berikut reprentasi dari bentuk keanggotaan linear turun pada grafik  
dibawah ini:
Gambar_2. 6: Kurva linear turun (Praseptyo & Pujiyanta, 2014)
 Keterangan :
fungsi ke angotaan linear turun adalah penurunan suatu himpunan Fuzzy 
yang dimulai dari derajat tertinggi lalu bergerak turun kearah kanan menuju
nilai derajat yang lebih rendah.








2.4 Fuzzy Decision Tree 
Fuzzy Decision Tree (FDT) adalah teknik penggabungan model untuk 
klasifikasi data dengan penalaran yang disediakan oleh fuzzy, dan FDT memiliki 
perbedaan dengan decision tree karena terdapat kondisi diskritisasi pada batasan 
fuzzy dan fungsi inferensinya berbeda dengan decision tree (Andriansyah, 2018). 
FDT terdiri dari himpunan IF...THEN, dan setiap path dalam tree dihubungkan 
dengan sebuah aturan yang memiliki premis terdiri dari node-node yang ditemui, 
dan kesimpulan dari aturan terdiri atas kelas yang terhubung dengan leaf dari path 
Fuzzy Decision Tree memiliki 3 komponen utama yaitu:
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1. Diskritisasi  setiap  fitur  ke  dalam  algoritma  fuzzy  sets  dan  menetapkan
derajat keanggotaan masing-masing sampel dari setiap fitur
2. Menggunakan  derajat  keanggotaan  yang  sudah  ditetapkan  untuk
membangun pohon keputusan
3. Inferensi dari FDT adalah untuk mengklasifikasikan data sampel baru.
2.5  Fuzzy Decision Tree ID3 
ID3  adalah  sebuah  algoritma  pembelajaran  yang  digunakan  untuk
menciptakan Decision Tree dengan cara melakukan pencarian secara menyeluruh
pada setiap kemungkinan yang ada pada pohon keputusan yang diciptkan oleh J.
Ross  Quinlan  pada  tahun  1993  (Tyasti  et  al.,  2015).  Algoritma  ID3  bisa
diimplementasikan menggunakan metode atau fungsi rekursif (yang memanggil
dirinya sendiri), cara kerja ID3 yaitu dengan membangun pohon keputusan secara
top-down dan menentukan atribut mana yang pertama kali harus diperiksa serta
menentukan  posisi  pada  suatu  root,  tetapi  ID3  memiliki  kelemahan  yaitu
ketidakstabilan  dalam mengklasifikasi  data  hanya  karena  gangguan  kecil  pada
training,  dengan  logika  fuzzy  algoritma  ID3  dapat  meningkatkan  kinerja  saat
proses pengklasifikasian.
Decission tree  (pohon keputusan) digunakan untuk anlisis pemecahan
sebuah masalah yang memiliki konsep dasar mengubah  data yang berada dalam
suatu  tabel  menjadi  sebuah  pohon  keputusan  dan  menciptakan  aturan-aturan
keputusan  (Widiyati  et al.,  2018).  Decission tree memiliki 3 jenis node antara
lain: 
1. Root node, merupakan  node yang memiliki posisi paling atas, dan pada
node akar ini hanya memiliki satu inputan dan minimal dua output
2. Internal  node,  merupakan  node yang  memiliki  percabangan  dan  hanya
memiliki satu input dan mempunyai output minimal dua
3. Leaf node, adalah sebuah node terminal dan menjadi node yang terakhir
dan memiliki satu input dan tidak memiliki output.
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2.5.1 Tahap Kontruksi Pohon Keputusan Dengan Algoritma ID3
1. Pohon keputusan dimulai dengan simpul yang mempresentasikan sample
dari data latih dengan membuat simpul akar.
2. Jika semua sample berada dalam suatu kelas yang sama, maka simpul ini
menjadi  daun  dan  diberi  lebel  menjadi  kelas,  dan  jika  tidak  maka
information gain menjadi aternatif terbaik yang digunakan untuk memilih
atribut terbaik dalam memecahkan data sample menjadi kelas individu
3. Cabang pohon akan dibuat untuk setiap nilai  yang ada pada atribut dan
data sample dibuat partisi.
4. ID3  menggunakan  proses  rekursif  untuk  membentuk  sebuah  pohon
keputusan pada data partisi, dan jika atribut sudah pernah digunakan pada
suatu simpul, maka atribut tersebut tidak digunakan lagi.
5. Jika  tidak  ada  atribut  lain  yang  bisa  digunakan  untuk  mempartisi  data
sample,  maka  akan  diterapkan  suara  terbanyak  yang  berarti  mengubah
sebuah simpu menjadi suatu daun dan memberikan lebel pada kelas yang
memiliki suara terbanyak.
2.5.2 Langkah Kerja Algoritma ID3
Berikut  ini  langkah  kerja  algoritma  ID3 secara  ringkas  pada  poin-poin
dibawah ini :
1. Input data latih dan variabel




−p j log2 p j …………………………(2.7)  
Keterangan :
S  = adalah ruang data sample yang akan digunakan untuk tranining
k = Adalah banyaknya partisi S
PJ =  nilai yang bersolusi positif dan negatif pada kriteria tertentu
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3. Setelah menghitung nilai  Entropy langkah selanjutnya adalah mengetahui
nilai  dari  Information  Gain dari  suatu  atribut  dengan  mengggunakan
rumus






S = adalah ruang data yang akan digunakan untuk data latih
A = merupakan sebuah atribut
V = nilai yang mungkin untuk atribut A
Nilai(A) = himpunan yang mungkin digunakan untuk atribut A
|Sv| = jumlah sample untuk nilai V
|S| = merupakan jumlah keseluruhan dari sample
Entropy(Sv) = adalah  Entropy  untuk seluruh sample yang memiliki nilai
V,  tujuan  dalam  proses  perhitungan  Information  Gain  adalah  untuk
menentukan  atribut  apa  saja  yang  akan  digunakan  dalam  proses
pembentukan pohon keputusan.
4. Proses perhitungan  Information Gain  akan terus berulang sampai seluruh
data telah masuk kedalam kelas yang sama, dan atribut yang telah dipilih
tidak disertakan lagi dalam prose perhitungan nilai Information Gain.
2.5.3 Data Sample ID3
Berikut ini beberapa poin persyaratan kriteria data sample yang digunakan 
dalam algoritma ID3 sebagai berikut :
1. Deskripsi atribut. Setiap atribut yang sama harus mendeskripsikan setiap 
contoh dan memiliki jumlah nilai yang telah ditentukan
2. Setiap atribut contoh harus sudah terdefinisikan, karena atribut tersebut  
akan dipelajari oleh algoritma ID3
3. Setiap kelas harus dideskripsikan dengan jelas,  dan kelas yang bersifat  
kontinu  akan  dipecah  menjadi  beberapa  kategori  relatif  contohnya  
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memasak tingkat kematangan steak daging sapi ada medium rere, medium,
medium well, well done 
4.  Jumlah data sample harus cukup karena menggunakan pembangkitan 
induktif, maka dibutuhkan test case yang berfungsi untuk membedakan   
pola yang valid dan peluang dari suatu kasus.
2.5.4 Threshold pada Fuzzy Decision Tree ID3
Pada proses learning data FDT akan berhenti sampai seluruh data sampel 
setiap leaf node sudah menjadi 1 kelas, tetapi akurasi akan terhitung kecil, untuk 
menaikkan akurasi dari proses pembentukan pohon keputusan, proses learning 
harus dihentikan dari awal atau dilakukan pemangkasan dengan menerapkan 2 
threshold yaitu:
1. Fuzziness control threshold θ r
Jika  proporsi  pada  dataset  dari  kelas  Ck  lebih  besar  atau  sama  dengan  
threshold  θ  r,  maka  proses  iterasi  perluasan  treenya  dihentikan,  Contoh:  
jika dalam sub-dataset rasio dari kelas 1 adalah 90%, kelas 2 adalah 10%  
dan θ r adalah 85% maka berhenti berekspansi.
2. Leaf decision threshold θ n
Jika jumlah data pada dataset lebih sedikit dibanding threshold θ n, maka  
proses perluasan tree dihentikan.  Contoh: sebuah dataset mempunyai 600  
contoh dimana θ n adalah 2%. Jika jumlah sampel data pada node lebih  
sedikit dari 12 (2% dari 600), maka proses perluasan tree berhenti.
2.6 Penelitian Terkait
 Penelitian  terkait  berguna  untuk  memperkuat  argumen  dan  menjadi
referensi  bagi  penulis  untuk melakukan penelitian,  berikut  ini  daftar  penelitian
terkait yang dapat dilihat dari tabel dibawah ini:
II-18
Tabel 2. 2 Penelitian Terkait
No  Nama Penelitan Tahun Judul Penelitian Hasil Penelitian
1 Rahma Elliya , 
Ainur Rahma 













responden narsistik yaitu 
sebanyak 160 responden 
(55,2%), sedangkan yang tidak 
narsistik sebanyak 130 
responden (44,8%).
2.Distribusi frekuensi 
responden memiliki harga diri 
yang tinggi yaitu sebanyak 157
responden (54,1%), sedangkan 
yang harga diri yang rendah 
sebanyak 133 responden 
(45,9%).










aturan terbaik yaitu 11 aturan 
pada 30 data latih, dengan nilai
FCT 70% dan nilai LDT 3% 
akurasi terbaik didapatkan dari 
25 data uji sebesar 80% dari 
aturan terbaik dengan nilai 
FCT dan LDT









menderita penyakit jantung 
koroner atau tidak dapat dilihat
dari 6 gejalanya yaitu jenis 
sakit dada, tekanan darah 
Tinggi, kolesterol, kadar gula 
darah, hasil EKG dan denyut 
jantung, Berdasarkan hasil 
pengujian sistem yang 
dilakukan pada 20 data testing 
keberhasilan sebesar 95% dan 
nilai error sebesar 5%









Berdasarkan hasil penelitian 
dan pembahasan hubungan Self
Esteem Dan Kecenderungan 
Narsisisme  Penelitian 
membuktikan jumlah teman 
dalam portal mereka di 
Facebook sangat berhubungan 
dengan tingkat kepercayaan 
diri. Makin banyak kawan yang
mereka miliki, makin 
meningkat narsisme mereka di 
kehidupan nyata. Maka peneliti
dapat memberikan gambaran 
tentang dampak kecenderungan
narsiscisme terhadap self 
esteem pada pengguna 
facebook. 
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5 Engkus , Hikmat , 
Karso 
Saminnurahmat
2017 Perilaku narsis 






Berdasarkan hasil penelitian, 
menunjukkan bahwa profil 
perilaku narsisme di kalangan 
remaja yang berada di 
Kawasan Bandung Timur 
berada pada kategori sedang, 
namun bukan berarti dalam 
posisi aman, sebab perilaku 
mereka cenderung meningkat.
penanggulangan terhadap 
bahaya  akibat perkembangan 
teknologi informasi dan
komunikasi perlu dilakukan 
agar dapat mencegah gangguan
kepribadian ini.
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Di sma n 1 
seyegan
Narcissistic Pesonality 
Disorder pada siswa pengguna 
jejaring sosial instagram di 
SMA Negeri 1 Seyegan 
mayoritas berada pada kategori
rendah, yaitu sebanyak 90 
siswa (70,87%) . Sementara 
sebanyak 2 siswa (1,57%) 
memiliki tingkat gangguan
kepribadian narsistik sangat 
tinggi, sebanyak 23 siswa 
(18,11%) memiliki tingkat 
gangguan kepribadian narsistik
tinggi, dan sebanyak 12 siswa 
(9,45%) memiliki tingkat 
gangguan kepribadian narsistik
sangat rendah.









data hepatitis B adalah sebagai 
berikut: (a) Dari perhitungan 
ketiga training set tersebut, 
pembentukan FID3 dengan 15 
data training setelah yang 
paling akurat dengan 88,5%. 
Pembentukan Fuzzy ID3 
sangat berpengaruh pada data 
training setnya.
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8 Salmaa Athiry  










sistem pakar ini akan 
diaplikasikan berbasis website. 
Dari 198 jumlah kasus yang 
terdiri dari 103 kasus pasien 
yang terjangkit penyakit DBD 
dan 95 kasus pasien yang tidak 
terjangkit penyakit DBD yang 
didapat dari UPTD Puskesmas 
Sukaraja, diperoleh tingkat 
akurasi sebesar 75,253%.





Berdasarkan hasil penelitian 
maka dapat diambil simpulan 
bahwa kecenderungan 
Narsistik pada pengguna 
Facebook tergolong sedang 
yaitu 44% atau 22 orang. Hasil 
penelitian
yang dilakukan oleh Buffardi 
dan Campbell (2008: 131) 
terhadap 130 pengguna 
facebook, dimana hasil
kesimpulan dari penelitian 
tersebut mengindikasikan 
pengguna facebook cenderung 
memiliki sifat dan mental 
narsis.
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Dengan pruning dihasilkan 
tingkat akurasi  lebih tinggi 
mencapai 69,14% ke 78,91%., 
Pembagian data himpunan 
fuzzy dengan menggunakan 
referensi data standart 
menggunakan pruning 






Pada penelitian kali ini dilakukan dengan tahap pendekatan sebagai solusi
penyelesaian  untuk  mendapatkan  suatu  pengetahuan  atau  memecahkan
permasalahan yang dihadapi, yang dilakukan secara ilmiah, sistematis dan logis
agar saat pelaksanaan penelitian semua berjalan dengan lancar dan sesuai dengan
yang diharapkan.  Berikut  ini  adalah  tahapan-tahapan  penelitian  yang dijadikan
peneliti sebagai panduan dalam menyelesaikan tugas akhir ini, tahapan penelitian
yang akan dilakukan dapat dilihat pada berikut:
Gambar 3. 1 Tahap Penelitian
3.2  Rumusan Masalah
Setelah dilakukan pendahuluan maka dilakukan tahap perumusan masalah
pada  tahap  ini  dirumuskan  permasalahan  mengenai  “bagaimana  membangun
sistem  pakar  diagnosa  gangguan  kepribadian  narcisstic  personality  disorder
dengan metode fuzzy decision tree dengan Iterative Dichotomiser 3 (ID3).”
3.3 Pengumpulan Data
Pengumpulan data dilakukan untuk memperoleh informasi-informasi  yang
dibutuhkan seperti  dalam rangka untuk mencapai tujuan akhir penelitian dengan
cara  observasi  dan  melakukan  wawancara  dengan  pakar  serta  mencari  studi
pustaka. Dari proses wawancara dengan pakar didapatkan informasi tentang buku
yang dijadikan rujukan dalam proses diagnosa gangguan psikologi yang berjudul
Diagnostic  and  Statistical  Manual  of  Mental  Disorders (DSM–5),  dari  buku
DSM-5 didapatkan informasi 9 gejala narsistik yang selanjutnya digunakan untuk
proses  pembuatan  pernyataan  diagnosa  yang  terdiri  dari  15  pernyataan,  15
pernyataan  tersebut  disebar  melalui  google-form  kepada  53  responden  yang
bersifat umum mulai dari usia 13-65 tahun, hasil dari jawaban responden tersebut
didiagnosa  oleh  pakar.  Selanjutnya  53 data  yang sudah didiagnosa  oleh  pakar
tersebut  diberikan  label  tingkat  narsistik  yang  dialami  oleh  masing-masing
responden, kemudian pada data tersebut dilakukanlah proses learning.
3.3.1 Studi Pustaka
Tahap  studi  pustaka  (studi  literatur)  dilakukan  untuk  mendapatkan
pengetahuan yang dibutuhkan dalam penelitian dengan mengumpulkan informasi-
informasi yang berkaitan dengan penelitian. Pada tahap ini dilakukan dengan cara
mencari dan mempelajari materi dari berbagai sumber, seperti membaca ebook,




Tahap  wawancara  dilakukan  untuk  membahas  mengenai  Narcisstic
personality  disorder dengan pakar terkait  yang bernama  Khairul  Anwar,  S.Psi,
C.Ht yang merupakan konsultan terapi  masalah psikologis dan psikosomatis  di
Miinda  Briliant  Indonesia,  guna  untuk  mendapatkan  data-data  terkait  gejala,
tanda-tanda, faktor, serta resiko dari penyakit terkait.
3.4 Analisa
Tahap  analisa  bertujuan  untuk  identifikasi  terkait  permasalahan  yang
diteliti  agar  dapat  dilakukan  perbaikan  dan merupakan  penjelasan  sistem yang
berisi informasi lengkap didalam bagian komponennya. Tahapan ini juga menjadi
acuan pada saat membangun sistem pakar. Berikut merupakan analisa yang akan
dilakukan.
3.4.1 Anlisis Kebutuhan Data
Tahap ini bertujuan untuk mengetahui kebutuhan tentang data-data serta
informasi-informasi  apa  saja  saya  yang diperlukan terkait  dengan perancangan
Sistem pakar dengan mengumpulkan buku-buku, jurnal, dan internet yang terkait
dengan  logika  Fuzzy  dan  algoritma  ID3 serta  segala  informasi  yang berkaitan
dengan  Nacisstic  Personality  Disorder,  pada  tahap  ini  langkah-langkah  yang
dikerjakan adalah sebagai berikut : 
1. Menentukan gejala dari Narcisstic Personality Disorder
2. Menentukan data faktor berisiko terkait Narcisstic Personality Disorder
3. Menentukan data  faktor  berisiko  Narcisstic  Personality  Disorder yang  
bernilai Fuzzy
4. Membuat derajat fungsi keanggotaan untuk faktor berisiko yang bernilai  
Fuzzy
5. Menentukan Rule Narcisstic Personality Disorder dengan algoritma ID3
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6. Menentukan saran dan tindakan penanganan terhadap gangguan Narcisstic
Personality Disorder.
3.4.2 Analisis Mesin Inferensi
Pada  tahap  ini  dilakukan  analisa  terhadap  otak  dari  sistem pakar  yang
menggunakan  metode  Fuzzy  Decission  tree  dengan  algoritma  ID3  sebagai
berikut :
1. Menghitung derajat fungsi keanggotaan Fuzzy seperti usia, dan persentase
keyakinan dari setiap pernyataan.
2. Melakukan  proses  Fuzifikasi untuk  mendapatkan  nilai  yang  real  yang
dimasukan ke dalam pohon keputusan
3. Membuat kontruksi pohon keputusan dengan algoritam fuzzy decision tree
ID3 
4. Menentukan nilai  Entropy  untuk mengetahui seberapa informatif  sebuah
node dengan menggunakan rumus (2.6)
5. Melakukan proses perhitungan Information Gain untuk mengetahui atribut
apa  saja  yang  digunakan  dalam  proses  pembentukan  pohon  keputusan
dengan menggunakan rumus (2.7)
6. Terakhir  dilakukan  perhitungan  proporsi  setiap  kelas  pada  atribut  data,
apakah untuk menentukan cabang yang harus diekspansi. 
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Gambar 3. 2: Flowchart Fuzzy Decision Tree ID3
3.4.3 Analisis Fungsional Sistem
Analisa fungsional merupakan pemodelan yang menggambarkan layanan
apa saja yang disediakan oleh sistem, termasuk apakah sistem sudah memenuhi
syarat,  serta  mengecek  masukan  yang  diproses  pada  sistem  menjadi  suatu
keluaran yang dibutuhkan oleh user. Untuk menganalisa fungsional yaitu dengan
menggunakan  use  case  diagram,  class  diagram,  sequence  diagram,  activity
diagram, dan flowchart.
3.5 Perancangan
Tahap ini merupakan tahapan kerja yang bertujuan untuk merancang suatu
objek, yang bertujuan untuk suksesnya rancang bangun sistem pakar ini, tahap ini
meliputi beberapa poin sebagai berikut :
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1. Perancangan  Basis  Data  yang  bertujuan  untuk  mengetahui  pengaturan
sebuah  data  serta  dapat  memenuhi  informasi  yang  berisikan  kebutuhan
dari pengguna sistem
2. Perancangan  Struktur  Menu  bertujuan  untuk  memberikan  sebuah
gambaran seperti apa sistem yang akan dibangun
3. Perancangan Antar Muka bertujuan agar sistem dapat digunakan dengan
mudah oleh user.
3.6 Implementasi
Implementasi  merupakan  tahapan  yang  paling  akhir  dilakukan  setelah
tahap  analisa  dan  perancangan  telah  selesai.  Tahap  ini  akan  menjelaskan
penerapan  aplikasi  yang  selesai  dianalisa  dan  dirancang.  Proses  implementasi
membutuhkan  perangkat  keras  dan  perangkat  lunak  yang  memadai,  Adapun
perangkat keras dan perangkat lunak yang digunakan pada tahap implementasi ini
adalah:
1. Perangkat Keras yang digunakan untuk proses deployment aplikasi:
a) CPU  : 7th Generasi Intel(R) Core(TM) i5-5005U
b) Memori (RAM) : 8 GB
c) HDD                     : 500 GB
2. Perangkat lunak yang digunakan untuk proses deployment aplikasi:
a) platform/ OS : Ubuntu 16.04 64-bit LTS (Xenial Xerus)
b) Bahasa Pemograman : Php 7.1 
c) DBSM : Mysq
3.7 Pengujian
Tahap  pengujian  merupakan  tahap  yang  dilakukan  untuk  membuktikan
apakah sistem yang telah dibangun berjalan sesuai dengan yang dan harapkan dan
juga sesuai dengan rancangan yang telah dibangun, pengujian terdiri dari :
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1. Pengujian  White Box,  tahap ini merupakan tahap pengecekkan detail dari
rancangan  yang  telah  dibangun  dan  menguji  setiap  statement  pada
program telah dieksekusi dan berjalan dengan semestinya
2. Pengujian  Black  Box,  pengujian  ini  berfungsi  untuk  melihat  fungsional
sistem dan output yang tampilkan oleh sistem dan berfokus pada hasil dan
proses.
3. Pengujian  Pakar,  pengujian  ini  dilakukan  untuk  untuk  membandingkan
dan mengetahui hasil diagnosa pakar dengan cara melakukan perhitungan
manual  serta  membuat  tabel  perbandingan  nilai  akurasi  antara  hasil
diagnosa pakar dan sistem.
4. Pengujian User Acceptance Test (UAT), pengujian ini diimplementasikan
dengan cara membagikan kuisioner kepada pengguna pria dan wanita atau
kalangan  mahasiswa  dan  mahasiswi.  Kuisioner  ini  berisi  pertanyaan
seputar  Narccistic  Personality  Disorder,  serta  berisi  pertanyaan  tentang
antar muka dari sistem dan apakah sistem memberikan kemudahan pada
pengguna dan lain sebagainya.
3.8 Kesimpulan Dan Saran
Pada tahapan ini ditentukan kesimpulan berdasarkan hasil yang diperoleh
dari penggunaan metode fuzzy decission tree dengan ID3 untuk mendiagnosa awal
gangguan  narcistic personality disorder, Tahap ini juga berisikan hal dan saran





  Setelah malakukan penelitian tentang implementasi metode fuzzy decision tree
dan ID3 pada sistem pakar diagnosa gangguan keperibadian  narcissistic personality
disorder maka  didapatkan  beberapa  kesimpulan.  Berikut  beberapa  kesimpulan
tersebut:
1. Sistem  pakar  diagnosa  gangguan  keperibadian  narcissistic  personality
disorder  menggunakan metode  Fuzzy Decision Tree  dan ID3 telah berhasil
dibangun.
2. Penggunaan metode  Fuzzy Decision Tree  dengan ID3 sangat mempermudah
dalam membentuk rule sehingga pembuatan rule tidak dilakukan dengan cara
manual.
3. Rule  yang terbentuk sangat bergantung pada nilai FCT dan nilai LDT yang
ditetapkan,  semakin  besar  nilai  FCT  dan  semakin  kecil  nilai  LDT  yang
ditetapkan, maka semakin banyak rule yang terbentuk.
4. Dari  nilai  FCT sebesar  70% dan nilai  LDT sebesar  3% terbentuk  94  rule
diagnosa.
5. Sistem pakar  yang  dibangun  dapat  memberikan  informasi  tingkat  narsistik
yang dialami oleh seseorang dan juga dapat memberikan saran penanganan
yang harus dilakukan.
6.2 Saran
 Beberapa saran yang dapat diberikan untuk pengembangan penelitian dimasa
yang akan datang adalah sebagai berikut:
1. Adanya  fitur  chatbot antara  pengguna  dan  sistem  yang  berfungsi  untuk
melakukan konsultasi secara online antara pengguna dan sistem.
2. Berdasarkan  rule  yang  terbentuk  sebanyak  94,  adanya  metode  lain  yang
dikombinasikan yang berguna untuk menampilkan persentase tingkat narsistik
secara detil contohnya seperti certainty factor. 
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DATA FAKTOR BERESIKO NARCISSTIC PERSONALITY DISORDER
B-1
B-2
Nama usia Jenis Kelamin Gejala 1 Gejala 2 Gejala 3 Gejala 4 Gejala 5 Gejala 6 Gejala 7 Gejala 8 Gejala 9 Gejala 10 Gejala 11 Gejala 12 Gejala 13 Gejala 14 Gejala 15 TINGKAT NARSISTIK
Putra 24 laki-laki 87% 80% 70% 70% 60% 70% 70% 40% 60% 70% 60% 30% 70% 20% 10% Tinggi
Syukra Alhamda 27 Laki-laki 70% 80% 70% 30% 30% 30% 60% 30% 30% 30% 70% 60% 30% 30% 40% Sedang
Mutiarahmi 24 perempuan 10% 20% 10% 10% 10% 10% 10% 10% 10% 15% 10% 10% 10% 10% 10% Rendah
Atika az zahra 19 perempuan 50% 30% 50% 50% 30% 50% 10% 30% 10% 30% 30% 50% 50% 50% 10% Rendah
Wanda aulya 18 perempuan 50% 60% 50% 70% 60% 30% 20% 10% 10% 10% 10% 20% 10% 10% 10% Rendah
Uci 18 perempuan 20% 60% 60% 45% 50% 20% 30% 20% 10% 65% 75% 80% 75% 50% 10% Sedang
Pebriani 19 perempuan 85% 95% 95% 90% 86% 75% 75% 45% 35% 20% 10% 50% 75% 25% 5% Tinggi
Ary 19 Laki-laki 50% 50% 50% 50% 50% 10% 10% 10% 10% 10% 10% 10% 10% 10% 10% Rendah
Syafiq 19 Laki-laki 75% 63% 68% 78% 50% 90% 82% 62% 87% 91% 88% 90% 87% 48% 11% Tinggi
Siti Aisyah 25 perempuan 40% 80% 50% 80% 60% 80% 20% 50% 30% 20% 20% 50% 40% 20% 15% Sedang
Nova Fitri 26 perempuan 70% 80% 70% 90% 90% 11% 11% 25% 25% 11% 30% 70% 11% 11% 11% Sedang
Jondri 26 Laki-laki 75% 50% 40% 100% 80% 80% 50% 20% 30% 50% 60% 40% 60% 20% 20% Sedang
Budi 25 Laki-laki 50% 50% 70% 50% 50% 50% 50% 70% 50% 80% 70% 90% 70% 80% 90% Tinggi
Muhammad yafi 23 Laki-laki 80% 80% 80% 100% 100% 30% 50% 30% 50% 30% 20% 11% 11% 11% 11% Sedang
Eko 25 Laki-laki 80% 60% 90% 100% 50% 50% 11% 11% 11% 11% 50% 80% 70% 11% 11% Sedang
Harians 24 Laki-laki 75% 80% 60% 73% 63% 11% 30% 40% 50% 27% 33% 55% 65% 11% 11% Sedang
Yanto 25 Laki-laki 30% 100% 40% 70% 80% 20% 20% 20% 20% 20% 20% 40% 20% 20% 20% Rendah
Jamal Iskandar 25 Laki-laki 98% 97% 99% 99% 95% 11% 97% 11% 11% 97% 11% 12% 13% 11% 11% Sedang
Irsyad 27 Laki-laki 14% 80% 85% 78% 99% 98% 14% 92% 99% 98% 88% 90% 99% 98% 100% Tinggi
PR 22 perempuan 50% 40% 50% 50% 70% 75% 20% 50% 30% 20% 80% 65% 20% 30% 20% Sedang
Neli 22 perempuan 50% 60% 50% 70% 80% 20% 30% 20% 30% 20% 20% 20% 20% 20% 20% Rendah
Sh 23 perempuan 52% 50% 65% 96% 65% 20% 35% 25% 20% 11% 11% 11% 11% 11% 11% Rendah
Kurnia 23 perempuan 50% 50% 50% 50% 90% 30% 11% 50% 30% 30% 70% 70% 70% 70% 30% Sedang
Yaya 20 perempuan 50% 60% 70% 40% 70% 90% 60% 60% 20% 20% 20% 50% 20% 20% 20% Rendah
yola 23 perempuan 50% 65% 80% 55% 85% 20% 40% 45% 50% 35% 45% 50% 15% 40% 35% rendah
Woo do hwan 22 perempuan 10% 60% 20% 30% 30% 15% 15% 20% 20% 11% 11% 30% 50% 15% 15% rendah
Abid ilham 24 Laki-laki 50% 20% 80% 30% 20% 20% 70% 70% 20% 20% 40% 20% 20% 30% 30% rendah
Nade 24 perempuan 20% 11% 30% 20% 30% 30% 11% 11% 11% 11% 90% 90% 100% 60% 80% rendah
Hambali 34 Laki-laki 80% 80% 70% 70% 70% 40% 60% 40% 50% 50% 20% 50% 60% 15% 15% sedang
Ardian 22 Laki-laki 70% 75% 65% 65% 50% 50% 60% 50% 50% 50% 11% 50% 65% 45% 11% sedang
H2R 27 Laki-laki 50% 70% 35% 60% 50% 30% 40% 30% 30% 15% 15% 20% 20% 11% 11% rendah
M. Panji 21 Laki-laki 30% 20% 80% 50% 20% 15% 90% 70% 40% 50% 20% 30% 15% 20% 15% rendah
Ra 22 perempuan 40% 60% 90% 70% 95% 25% 30% 50% 30% 50% 20% 80% 40% 50% 30% sedang
wela 22 perempuan 20% 11% 70% 20% 11% 80% 11% 50% 11% 11% 40% 90% 60% 50% 11% rendah
nufus 15 perempuan 50% 40% 70% 89% 70% 33% 70% 30% 30% 30% 20% 20% 30% 11% 20% rendah
Annisa 12 perempuan 46% 70% 70% 90% 50% 30% 50% 30% 30% 33% 32% 50% 70% 11% 21% sedang
Khalisa fitri 11 perempuan 50% 70% 70% 90% 50% 22% 80% 33% 50% 20% 20% 40% 23% 21% 11% rendah
Jumaheda 10 perempuan 50% 60% 70% 50% 50% 30% 50% 22% 22% 21% 32% 21% 11% 11% 11% rendah
Muhammad Farel 15 Laki-laki 50% 50% 80% 100% 50% 21% 50% 21% 56% 21% 11% 11% 11% 11% 11% rendah
Aziz 13 Laki-laki 47% 50% 70% 70% 55% 56% 70% 21% 22% 21% 20% 11% 11% 11% 11% rendah
Putri Lestari 15 perempuan 50% 80% 70% 70% 60% 21% 50% 22% 22% 22% 35% 60% 50% 22% 23% rendah
Rahman Arianto 15 Laki-laki 50% 50% 60% 95% 55% 22% 22% 21% 58% 21% 11% 30% 22% 23% 43% rendah
Muhammad naufal 16 Laki-laki 50% 50% 70% 65% 57% 22% 70% 24% 42% 31% 11% 20% 34% 11% 21% rendah
Rahman Arianto 15 laki-laki 50% 50% 65% 95% 55% 45% 11% 21% 65% 21% 20% 30% 32% 11% 11% rendah
Zaid Afkar 14 laki-laki 57% 70% 70% 100% 50% 45% 50% 34% 66% 22% 11% 33% 23% 12% 21% tinggi
Suci ramadhani 15 perempuan 56% 48% 78% 70% 45% 34% 50% 33% 32% 32% 30% 11% 23% 11% 11% rendah
Moh.rohid 15 laki-laki 57% 70% 77% 89% 88% 33% 66% 76% 43% 32% 50% 50% 33% 22% 22% tinggi
Wira putra pradana 15 perempuan 55% 55% 77% 88% 54% 34% 53% 43% 67% 43% 22% 33% 32% 24% 43% sedang
Nada Aqilah 14 perempuan 54% 54% 77% 20% 87% 43% 11% 32% 21% 23% 50% 30% 76% 54% 45 rendah







KUISIONER UAT SISTEM PAKAR DIAGNOSA GANGGUNA
KEPERIBADIANNARCISSTIC PERSONALITY DISORDER
MENGGUNAKAN METODE FUZZY DECISSION TREE DENGAN ID3
Nama : Pratami eka putri
Jenis Kelamin : Perempuan
Usia : 22
No Pernyataan Penilaian
SS S CS TS STS
1 Sistem Pakar Sangat Mudah 
digunakan
✔
2 tampilan sistem pakar mulai dari 
tombol dan struktur menu mudah
dimengerti dan dipahami
✔
3 Tidak ada error pada bagian 
menu dan kinerja sistem
✔
4 Informasi pada sistem pakar 
lengkap dan mudah
✔









SS : Sangat Setuju TS: Tidak Setuju
S  : Setuju STS: Sangat Tidak Setuju
CS : Cukup Setuju
    pratami
…………………………………
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KUISIONER UAT SISTEM PAKAR DIAGNOSA GANGGUNA
KEPERIBADIANNARCISSTIC PERSONALITY DISORDER
MENGGUNAKAN METODE FUZZY DECISSION TREE DENGAN ID3
Nama : Irsyad
Jenis Kelamin : Laki-Laki
Usia : 25
No Pernyataan Penilaian
SS S CS TS STS
1 Sistem Pakar Sangat Mudah 
digunakan
✔
2 tampilan sistem pakar mulai dari 
tombol dan struktur menu mudah
dimengerti dan dipahami
✔
3 Tidak ada error pada bagian 
menu dan kinerja sistem
✔
4 Informasi pada sistem pakar 
lengkap dan mudah
✔









SS : Sangat Setuju TS: Tidak Setuju
S  : Setuju STS: Sangat Tidak Setuju
CS : Cukup Setuju
   Irsyad
…………………………………
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KUISIONER UAT SISTEM PAKAR DIAGNOSA GANGGUNA
KEPERIBADIANNARCISSTIC PERSONALITY DISORDER
MENGGUNAKAN METODE FUZZY DECISSION TREE DENGAN ID3
Nama : Petriana Refiany
Jenis Kelamin : Perempuan
Usia : 23
No Pernyataan Penilaian
SS S CS TS STS
1 Sistem Pakar Sangat Mudah 
digunakan
✔
2 tampilan sistem pakar mulai dari 
tombol dan struktur menu mudah
dimengerti dan dipahami
✔
3 Tidak ada error pada bagian 
menu dan kinerja sistem
✔
4 Informasi pada sistem pakar 
lengkap dan mudah
✔









SS : Sangat Setuju TS: Tidak Setuju
S  : Setuju STS: Sangat Tidak Setuju
CS : Cukup Setuju
            Petriana
…………………………………
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KUISIONER UAT SISTEM PAKAR DIAGNOSA GANGGUNA
KEPERIBADIANNARCISSTIC PERSONALITY DISORDER
MENGGUNAKAN METODE FUZZY DECISSION TREE DENGAN ID3
Nama : Ramadhan 
Jenis Kelamin : Laki-Laki
Usia : 25
No Pernyataan Penilaian
SS S CS TS STS
1 Sistem Pakar Sangat Mudah 
digunakan
✔
2 tampilan sistem pakar mulai dari 
tombol dan struktur menu mudah
dimengerti dan dipahami
✔
3 Tidak ada error pada bagian 
menu dan kinerja sistem
✔
4 Informasi pada sistem pakar 
lengkap dan mudah
✔









SS : Sangat Setuju TS: Tidak Setuju
S  : Setuju STS: Sangat Tidak Setuju
CS : Cukup Setuju
       Ramadhan
…………………………………
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KUISIONER UAT SISTEM PAKAR DIAGNOSA GANGGUNA
KEPERIBADIANNARCISSTIC PERSONALITY DISORDER
MENGGUNAKAN METODE FUZZY DECISSION TREE DENGAN ID3
Nama : Rians 
Jenis Kelamin : Laki-Laki
Usia : 24
No Pernyataan Penilaian
SS S CS TS STS
1 Sistem Pakar Sangat Mudah 
digunakan
✔
2 tampilan sistem pakar mulai dari 
tombol dan struktur menu mudah
dimengerti dan dipahami
✔
3 Tidak ada error pada bagian 
menu dan kinerja sistem
✔
4 Informasi pada sistem pakar 
lengkap dan mudah
✔









SS : Sangat Setuju TS: Tidak Setuju
S  : Setuju STS: Sangat Tidak Setuju





KUISIONER UAT SISTEM PAKAR DIAGNOSA GANGGUNA
KEPERIBADIANNARCISSTIC PERSONALITY DISORDER
MENGGUNAKAN METODE FUZZY DECISSION TREE DENGAN ID3
Nama : Mutiarahmi 
Jenis Kelamin : Perempuan
Usia : 24
No Pernyataan Penilaian
SS S CS TS STS
1 Sistem Pakar Sangat Mudah 
digunakan
✔
2 tampilan sistem pakar mulai dari 
tombol dan struktur menu mudah
dimengerti dan dipahami
✔
3 Tidak ada error pada bagian 
menu dan kinerja sistem
✔
4 Informasi pada sistem pakar 
lengkap dan mudah
✔









SS : Sangat Setuju TS: Tidak Setuju
S  : Setuju STS: Sangat Tidak Setuju
CS : Cukup Setuju
         
        MutiaRahmi
…………………………………
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KUISIONER UAT SISTEM PAKAR DIAGNOSA GANGGUNA
KEPERIBADIANNARCISSTIC PERSONALITY DISORDER
MENGGUNAKAN METODE FUZZY DECISSION TREE DENGAN ID3
Nama : putra 
Jenis Kelamin : Laki-Laki
Usia : 24
No Pernyataan Penilaian
SS S CS TS STS
1 Sistem Pakar Sangat Mudah 
digunakan
✔
2 tampilan sistem pakar mulai dari 
tombol dan struktur menu mudah
dimengerti dan dipahami
✔
3 Tidak ada error pada bagian 
menu dan kinerja sistem
✔
4 Informasi pada sistem pakar 
lengkap dan mudah
✔









SS : Sangat Setuju TS: Tidak Setuju
S  : Setuju STS: Sangat Tidak Setuju
CS : Cukup Setuju
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Putra
…………………………………
KUISIONER UAT SISTEM PAKAR DIAGNOSA GANGGUNA
KEPERIBADIANNARCISSTIC PERSONALITY DISORDER
MENGGUNAKAN METODE FUZZY DECISSION TREE DENGAN ID3
Nama : Putri oktariani 
Jenis Kelamin : Perempuan
Usia : 25
No Pernyataan Penilaian
SS S CS TS STS
1 Sistem Pakar Sangat Mudah 
digunakan
✔
2 tampilan sistem pakar mulai dari 
tombol dan struktur menu mudah
dimengerti dan dipahami
✔
3 Tidak ada error pada bagian 
menu dan kinerja sistem
✔
4 Informasi pada sistem pakar 
lengkap dan mudah
✔









SS : Sangat Setuju TS: Tidak Setuju
S  : Setuju STS: Sangat Tidak Setuju
CS : Cukup Setuju
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   Putri oktariani
…………………………………
KUISIONER UAT SISTEM PAKAR DIAGNOSA GANGGUNA
KEPERIBADIANNARCISSTIC PERSONALITY DISORDER
MENGGUNAKAN METODE FUZZY DECISSION TREE DENGAN ID3
Nama : Ajeng Kinanti 
Jenis Kelamin : Perempuan
Usia : 23
No Pernyataan Penilaian
SS S CS TS STS
1 Sistem Pakar Sangat Mudah 
digunakan
✔
2 tampilan sistem pakar mulai dari 
tombol dan struktur menu mudah
dimengerti dan dipahami
✔
3 Tidak ada error pada bagian 
menu dan kinerja sistem
✔
4 Informasi pada sistem pakar 
lengkap dan mudah
✔









SS : Sangat Setuju TS: Tidak Setuju
S  : Setuju STS: Sangat Tidak Setuju
CS : Cukup Setuju
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       Ajeng Kinanti
…………………………………
KUISIONER UAT SISTEM PAKAR DIAGNOSA GANGGUNA
KEPERIBADIANNARCISSTIC PERSONALITY DISORDER
MENGGUNAKAN METODE FUZZY DECISSION TREE DENGAN ID3
Nama : Agus Windra 
Jenis Kelamin : Laki-Laki
Usia : 20
No Pernyataan Penilaian
SS S CS TS STS
1 Sistem Pakar Sangat Mudah 
digunakan
✔
2 tampilan sistem pakar mulai dari 
tombol dan struktur menu mudah
dimengerti dan dipahami
✔
3 Tidak ada error pada bagian 
menu dan kinerja sistem
✔
4 Informasi pada sistem pakar 
lengkap dan mudah
✔









SS : Sangat Setuju TS: Tidak Setuju
S  : Setuju STS: Sangat Tidak Setuju
CS : Cukup Setuju
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